
 

我国大气 PM2.5 化学成分对人群健康影响的
研究进展
唐大镜1,2

， 孙成瑶1,2
， 陈凤格1,3

， 赵川2,4
， 关茗洋1,3

1. 石家庄市疾病预防控制中心，河北 石家庄 050011
2. 华北理工大学公共卫生学院，河北 唐山 063210
3. 中国疾病预防控制中心环境与健康研究基地（石家庄），河北 石家庄 050011
4. 石家庄市第四医院，河北 石家庄 050011

摘要 ：
　　大气污染一直以来是威胁人群健康的重要因素，随着我国城市化进程的加快，空气污染
所带来的危害越来越严重。大量科学研究显示，大气 PM2.5 中的一些化学成分与人体健康损
害有着紧密的关联。本文分别从大气 PM2.5 化学成分对人群死亡效应、发病效应、生殖发育
以及对人体生理指标或生物标志物影响等不同的健康结局进行阐述，回顾了我国大气 PM2.5

化学成分对人群健康研究的进展，总结目前研究中存在的不足之处，以期为后续相关研究提
供参考依据。
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Abstract:
　　Air pollution has always been an important factor threatening population health, and with
the acceleration of urbanization in China, the adverse health effects associated with air pollution
is becoming more and more serious. Numerous scientific studies have shown that chemical com-
ponents of fine particulate matter are closely related to human health damage. This paper elab-
orated reported human health outcomes of PM2.5 chemical components, including fatality, mor-
bidity, reproduction & development, and physiological indexes or biomarkers, reviewed the re-
search progress of PM2.5 chemical constituents on human health in China, and summarized the
deficiencies of current research, aiming to provide useful clues for future relevant studies.
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既往流行病学研究显示，大气细颗粒物（fine particulate matter with median
aerodynamic diameter ≤2.5 μm, PM2.5）可对人群健康产生不利影响，尤其是心血
管系统疾病和呼吸系统疾病[1–3]。PM2.5 粒径小，比表面积大，其表面容易附着各
类不同毒性成分，如碳组分 [ 元素碳（elemental carbon, EC）和有机碳（organic
carbon, OC）等 ]、重金属 [ 钾（K）、铅（Pb）、镉（Cd）、铬（Cr）等 ]、水溶性离子 [ 硫
酸盐（SO4 

2−）、硝酸盐（NO3 
−）、铵盐（NH4 

+）等 ] 以及有机物（多环芳烃等）等，并且能
够通过远距离传输对人体造成危害[4–5]。由于 PM2.5 中化学成分的组成和浓度在
不同地区或时间有所差异，以至于 PM2.5 对人群健康的影响具有明显的空间异
质性和时间差异性。因此，明确 PM2.5 的有毒成分不仅有助于相关部门制定具
体减排措施，并且对于了解 PM2.5 对人群健康影响的生物学机制至关重要。近
年来，一系列研究报告了 PM2.5 各种成分与健康结局之间的关联。例如，主要

 

DOI    10.11836/JEOM22008

作者简介
唐大镜（1994—），女，硕士生；
E-mail：1097272631@qq.com
 
通信作者
关茗洋，E-mail：gmyguan@qq.com
 
伦理审批　不需要
利益冲突　无申报
收稿日期    2022-01-16
录用日期    2022-06-13
 
文章编号    2095-9982(2022)08-0942-07
中图分类号    R122
文献标志码    A
 
▶引用
唐大镜，孙成瑶，陈凤格，等. 我国大气 PM2.5

化学成分对人群健康影响的研究进展 [J]. 环
境与职业医学，2022，39（8）：942-948.
 
▶本文链接
www.jeom.org/article/cn/10.11836/JEOM22008

 
Correspondence to
GUAN Mingyang, E-mail: gmyguan@qq.com
 
Ethics approval　Not required
Competing interests　None declared
Received    2022-01-16
Accepted    2022-06-13
 
▶ To cite
TANG Dajing, SUN Chengyao, CHEN Fengge, et
al. Research progress on adverse health effects
of fine particulate matter constituents in China
[J]. Journal of Environmental and Occupational
Medicine, 2022, 39(8): 942-948.
 
▶ Link to this article
www.jeom.org/article/en/10.11836/JEOM22008

942  | Journal of Environmental and Occupational Medicine | 2022, 39(8)

综述
Review

www.jeom.org

https://doi.org/10.11836/JEOM22008
mailto:1097272631@qq.com
mailto:gmyguan@qq.com
www.jeom.org/article/cn/10.11836/JEOM22008
mailto:gmyguan@qq.com
www.jeom.org/article/en/10.11836/JEOM22008
www.jeom.org


来自燃烧源的 EC 或黑碳（black carbon, BC）与心血管
和呼吸系统疾病的住院和死亡有关[6–7]；作为生物质
燃烧指标的 K 与心血管和呼吸系统疾病的发病风险
有关[8–9]；钒（V）、镍（Ni）与全死因死亡率和心血管系
统疾病死亡率增加显著相关[10–11]；以及 NO3 

−、SO4 
2−等二

次污染物也被发现与心血管系统疾病和呼吸系统疾
病有关[12–14]。在过去的几十年里，我国关于 PM2.5 成分
对健康影响的研究不断积累，但在不同时期和地区的
研究结果有所不同。因此，本研究对我国 PM2.5 不同成
分对人群不良健康结局（死亡效应、发病效应等）的影
响进行回顾与综述，对于制定有效的公共卫生防治策
略和措施、降低大气 PM2.5 污染对人群健康危害，提高
人群生活质量提供参考依据。

 1    大气 PM2.5 化学成分对人群死亡的影响
 1.1    短期效应

2012 年，Cao 等 [15]首次探讨我国 PM2.5 成分对人
群健康的影响，该团队分析了西安市 2004—2008 年期
间每日死亡数据与 PM2.5 中碳组分（OC、EC）、10 种水
溶性离子 [ 钠离子（Na+）、NH4 

+、钾离子（K+）、氟离子（F−）

等 ] 以及 15 种元素 [ 硫（S）、氯（Cl）、K、钙（Ca）、砷
（As）等 ] 之间的联系。结果表明，OC、EC、NH4 

+、K+、Cl−、
SO4 

2−、NO3 
−、Cl、Ni 浓度升高均可能会增加全死因、心

血管系统疾病和呼吸系统疾病死亡率，Mg2+与心血管
和呼吸系统疾病死亡率以及 S、As 与全死亡和心血管
系统疾病死亡率呈正相关，而 K+仅与全死因死亡率增
加显著相关。随后，西安市又开展了一项关于 PM2.5 及
其化学成分（OC、EC、S、K、Cl、SO4 

2−、NO3 
−、NH4 

+等 17 种
成分）与死亡风险关系的时间序列分析[16]

，在全年分
析的基础上，除 S 与呼吸系统疾病死亡率，OC、EC、Cl、
K 与冠心病死亡率增加显著相关外，其他成分对该地
区人群死亡效应均无统计学意义；通过以采暖期、非
采暖分层分析后发现在采暖期观察到更强的效应，如
EC、S、Cl、Cr、Ni、Pb 对全死因、心血管系统疾病以及
呼吸系统疾病死亡率的影响更大。对比上述两个团队
的研究发现，PM2.5 成分对人群健康的影响受研究时期
及研究人群的影响较大，而 PM2.5 成分与人群健康的
潜在季节性影响值得进一步研究。

目前，关于大气 PM2.5 化学成分对我国人群死亡
效应的影响，研究范围最为广泛当属暨南大学研究团
队 Yang 等 [17]基于 2011—2013 年全国 133 个地区每
日 PM2.5 中 OC、EC、SO4 

2−、NO3 
−、NH4 

+浓度对人群死亡率
影响的时间序列分析。结果表明，所研究的 5 种成分

与全死因死亡率、心血管系统疾病死亡率增加均显著
相关，并且对心血管系统疾病死亡率影响的效应值高
于全死因死亡率；而呼吸系统疾病死亡率仅与碳组分
（OC、EC）有关。进一步分层分析发现，PM2.5 各成分对
老年人（≥75 岁）的死亡风险更高，不同性别对死亡的
影响无显著性差异。Lin 等[18]基于 2007—2009 年广州
市人群每日死亡情况以及 PM2.5 成分数据，研究该地
区碳组分（OC、EC）、5 种水溶性离子（SO4 

2−、NO3 
−、Cl−、

NH4 
+、Na+）对心血管系统疾病的影响。结果与 Yang 等[17]

一致，OC、EC、SO4 
2−、NO3 

−、NH4 
+浓度升高均会导致心血

管系统疾病死亡率增加。同样，Wang 等 [19]分析了
2013—2015 年上海市不同死因死亡率与上述 5 种成
分之间的关系。与 Yang 等[17]研究结果不同的是，SO4 

2−

与心血管系统疾病死亡率无显著相关性，并且发现除
碳组分外，NO3 

−、NH4 
+与呼吸系统疾病死亡率也存在显

著相关性。Wang 等[20]分析了上海市每日心血管系统
疾病死亡率与 PM2.5 成分（包括碳组分、8 种水溶性无
机离子和 15 种金属元素）之间的关系，也得出了相似
的结论。此外，还发现 K、铜（Cu）、As 和 Pb 浓度升高
也可能会导致心血管系统疾病死亡率显著增加。综合
上述研究发现，不同城市或者是同一城市不同团队所
得研究结论有所差异，可能与各地区人口学特征不一、
PM2.5 污染来源及其成分的含量不同、以及研究设计
和暴露评估方法不一致有关。

2019 年，Chen 等 [21]分析了北京市人群死亡率与
PM2.5 中 7 种成分 [OC、EC、Na+、K+、NH4 

+、Ca2+、镁离子
（Mg2+）、Cl−、NO3 

−、SO4 
2−] 之间的关系，研究发现各成分

与全死因死亡率的相关性均无统计学意义，OC、K+、
Ca2+和 Mg2+与呼吸系统疾病死亡率均呈正相关，仅
SO4 

2−与心血管系统疾病死亡率呈正相关。通过季节分
层分析发现，冷季 PM2.5 成分与死亡率之间的相关性
相对更强。Chen 等[21]所得结论与 Wang 等[19]在上海的
研究结果有所差异，相较上海而言，北京冬季温度低，

静稳天气较多，不利于污染物扩散，且在采暖期间集
中供暖，增加了煤的使用量，SO4 

2−的气态前体物 SO2 排
放量增加，进而导致 SO4 

2−的浓度升高。
 1.2    长期效应

尽管对于我国 PM2.5 成分与人群死亡率之间关系
的研究愈来愈多，但以短期效应研究居多，并且多数
都选择大城市作为研究地点。Chen 等[22]基于华东地
区一群农村成年人进行了一项为期 12 年的队列研究，

探讨长期暴露于 PM2.5 及其成分与死亡风险的关系。
结果显示，BC、OC、NH4 

+、NO3 
−和 SO4 

2−与全死因死亡率
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显著相关；对于特定原因死亡率，BC、NH4 
+、NO3 

−和
SO4 

2−可能会增加心血管系统疾病、癌症死亡率，而 EC
仅与心血管系统疾病死亡率增加显著相关；通过分层
分析发现，男性和曾经吸烟者暴露于 PM2.5 及其成分
有更高的死亡风险。该项研究关于长期暴露于 PM2.5

成分对农村成年人死亡风险的影响所得结果与暨南
大学研究团队[17]在全国范围内开展的时间序列研究
所得结果类似，但在不同性别分层分析中结论有所不
同。研究表明吸烟会对呼吸和心血管系统造成重大损
害，这可能导致吸烟者对空气污染相对更敏感[23]。因
此，Chen 等[22]观察到的性别效应改变可能是由于男性
吸烟行为所导致的性别差异。

 2    大气 PM2.5 化学成分对呼吸系统的影响
 2.1    对呼吸系统疾病发病的影响

我国学者们对于 PM2.5 成分与人群健康之间关系
的各类研究中，以对呼吸系统危害的最为多见，且以
短期效应研究为主。譬如，Wang 等[24]分析我国台湾台
北市 PM2.5 成分对急诊就诊量的影响发现，急诊总就
诊量、呼吸系统疾病急诊就诊量增加与 OC、EC、NH4 

+

和 SO4 
2−的浓度显著正相关。洪也等 [25]分析沈阳市

PM2.5 中水溶性离子对呼吸系统疾病门诊就诊人数的
影响，结果表明 SO4 

2−、NO3 
−、Cl−、NH4 

+、K+、Mg2+、Ca2+和
Na+浓度升高均可导致呼吸系统疾病日门诊就诊人数
增加。Guo 等[26]探讨了广州地区 PM2.5 中 39 种化学成
分（16 种多环芳烃、4 种水溶性无机离子、26 种金属
及类金属）对呼吸系统疾病急诊就诊量的短期影响，

研究表明 PM2.5 成分对呼吸系统疾病的影响均无统计
学意义，但值得注意的是䓛、芘、Cu、NO3 

−、苯并（k）荧
蒽和茚并（1,2,3-cd）芘是呼吸系统疾病发生的重要解
释因子。关于 PM2.5 中多环芳烃对人群健康影响的流
行病学证据十分有限，未来需进行更多的相关研究。
 2.2    对肺功能生理指标的影响

PM2.5 的暴露与呼吸系统疾病的发生密切相关，由
于其表面附着大量的重金属、多环芳烃类等有毒有害
物质，导致肺部的氧化应激和炎症反应从而影响肺功
能。复旦大学阚海东团队开展了一系列 PM2.5 成分与
肺功能之间关系的研究。如，一项基于慢性阻塞性肺
疾病（chronic obstructive pulmonary disease,  COPD）患
者的定群研究发现，OC、EC、NO3 

−和 NH4 
+可能是 PM2.5

导致 COPD 患者气道炎性反应标志物一氧化氮合成
酶 2A（nitric oxide synthase 2A, NOS2A）DNA 甲基化降
低和呼出气一氧化氮（fractional  exhaled nitric  oxide,

FeNO）升高的主要原因[27]。另一项基于健康成人的研
究也得出了一致的结论，研究结果显示 EC、SO4 

2−、NO3 
−、

NH4 
+、K+浓度升高也可导致气道炎性反应标志物 FeNO

增加[28]。Chen 等[29]进行了一项针对 COPD 患者的定群
研究，应用线性混合效应模型结合分布滞后模型探索
上海市 PM2.5 中 10 种主要成分 （包括 OC、 EC、 Cl−、
SO4 

2−、NO3 
−、NH4 

+、Na+、K+、Mg2+、Ca2+）对肺功能的短期
影响。研究表明，短期暴露于 PM2.5 与肺功能下降显著
相关，而 PM2.5 中 EC、SO4 

2−、NO3 
−可能是造成肺功能下

降的主要原因。以上研究为探索空气污染对肺功能的
急性影响提供了数据支持，但由于其样本量小或者研
究对象为特殊人群，因此未来需要更多群体和更大样
本量的研究来评估个体暴露于 PM2.5 各成分对肺功能
的影响，以验证上述结论的准确性。

Yang 等 [30]开展了一项全国性的横断面研究，于
2012—2015 年期间在我国六个主要地理区域（西北、
北部、东北、西南、中南、东部）对 20 岁及以上的成年
人进行了抽样调查，以评估长期接触 PM2.5 中主要成
分与中国肺健康研究中一系列肺功能指标的相关性。
研究发现，PM2.5 中有机物（organic matter,  OM）、BC、
SO4 

2−、NO3 
−、NH4 

+与大多数肺功能指标 [ 如 3 秒用力呼
气量（FEV3）、6 秒用力呼气量（FEV6）、FEV3/FEV6 等 ] 呈
显著负相关。该研究是我国第一项探索长期接触
PM2.5 成分与一系列肺功能指标之间关系的大规模调
查，表明长期接触 PM2.5 中某些成分，特别是 OM 和
NO3 

−
，可能会对肺功能产生更大的损害。因此，有必要

进行更多前瞻性队列研究，以进一步明确 PM2.5 中各
种成分对肺功能的长期影响。

 3    大气 PM2.5 化学成分对心血管系统的影响
 3.1    对心血管系统疾病发病的影响

研究表明，PM2.5 可通过诱导炎症反应和氧化应激
作用、内皮细胞功能障碍、心脏功能改变、自主神经
调节异常等机制影响心血管系统疾病的发生发展[31]。
Guo 等[26]通过分析广州地区 PM2.5 中化学成分对心血
管系统疾病急诊就诊量的短期影响，发现在所研究的
39 种化学成分中仅荧蒽与心血管系统疾病急诊就诊
量增加有关。随后，陈晨等[32]探讨北京市 PM2.5 化学成
分短期暴露对人群心脑血管住院风险的影响，研究发
现 OC、EC、SO4 

2−、NO3 
−、Cl−和 NH4 

+短期暴露均可导致心
血管疾病住院风险的增加。

除此之外，暴露于 PM2.5 可能会增加怀孕期间孕
妇的血压和患高血压的风险[33–34]。然而，PM2.5 化学成
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分是否会引起孕妇不同程度的血压变化及其可能的
机制尚不清楚。基于一项母婴出生队列的定群研究，

Xia 等[35]评估了孕妇暴露于 PM2.5 及其 19 种化学成分
与血压变化和潜在敏感窗口之间的关系。研究表明
PM2.5 暴露与妊娠早期收缩压、舒张压和平均动脉压
的升高显著相关，提示妊娠早期可能是 PM2.5 暴露的
敏感窗口；在校正 PM2.5 总质量后，发现 PM2.5 中 Pb
浓度升高与舒张压和平均动脉压增加相关，而 Ca、铝
（Al）和钛（Ti）浓度与舒张压显著负相关。虽然先前的
研究表明，在健康青少年中暴露于 PM2.5 中的 Ca、Al
和 Ti 与舒张压呈负相关[36]

，但这 3 种成分与孕妇舒张
压之间的负相关关系是否有意义还需要未来更多的
队列研究来证实。
 3.2    对心血管疾病亚临床指标的影响

北京大学研究团队[37]基于 40 名健康大学生开展
了短期暴露于 PM2.5 成分 [OC、EC 等 5 种碳组分，SO4 

2−、
NO3 

−等 4 种负离子，Al、铁（Fe）、As 等 23 种金属/类金
属 ] 与动脉粥样硬化氧化应激效应的研究，结果表明
Cl−、Sr、Fe、Ni 与血浆氧化型低密度脂蛋白显著相关，

Ca、Mg、Ti、Ni、As 浓度的升高可能会使白细胞分化抗
原 36 增加。氧化型低密度脂蛋白、白细胞分化抗原
36 是氧化应激的生物标记物和促进剂，与动脉粥样硬
化的发生发展密切相关。随后，该团队进一步探讨
PM2.5 成分与血管内皮功能损伤之间的关系发现，锶
（Sr）、Fe、Ti、钴（Co）、Mg 均与内皮素-1 增加显著相关，

锰（Mn）、K 与细胞黏附因子-1 显著正相关相关，未发
现 E-选择素、血管细胞黏附因子-1 与 PM2.5 成分的显
著正向效应[38]。内皮素-1、E-选择素、细胞黏附因子-1、
血管细胞黏附因子-1 与血管内皮功能损伤密切相关，

这些生物标志物水平的增加可能会导致动脉粥样硬
化和心血管疾病的风险增加。该团队的研究为 PM2.5

导致动脉粥样硬化氧化应激增加、血管内皮功能损伤
背后的关键成分提供了参考依据。

Du 等[39]基于 2017—2019 年期间参加我国空气污
染亚临床结局（Sub-Clinical  Outcome  of  Polluted  Air,
SCOPA）研究队列中的 5 852 名中国成年人进行了一项
多中心研究，评估我国 PM2.5 及其化学成分（OM、BC、
SO4 

2−、NO3 
−、NH4 

+）与心血管疾病亚临床指标，包括血压、
空腹血糖和心电图测量的相关性。研究表明，OM、BC、
SO4 

2−、NO3 
−和 NH4

+与空腹血糖、舒张压和所有心电图参
数 [ 如激动经心房、房室结、房室束而达心室所需的
时间（PR 间期），心室除极和复极激动时间（QT 间期）

延长等 ] 均呈显著正相关；其中，OM 与空腹血糖、

NO3 
−、NH4 

+与舒张压和心电图参数的相关性相对更强。
既往 Wu 等[36]也报道称 OM、BC、NO3 

−、SO4 
2−和 NH4

+与
舒张压显著相关，Lin 等[40]研究表明 NO3 

−、NH4 
+与血压

升高密切相关。然而，Du 等 [39]的研究未观察到 PM2.5

成分与收缩压之间存在正相关关系。这种差异可能是
由于不同的研究设计、研究参与者和暴露测量的不同
所致，由于目前研究的样本量相对较小，根本原因很
难确定，应在进一步研究中进行更大规模的研究。此
外，Du 等[39]研究发现 PM2.5 成分与心电图参数之间有
很强的相关性，提示 PM2.5 成分可能会引起房室传导
延迟、心室除极和复极。但 PM2.5 成分如何导致 PR、
心室除极的全过程（QRS）、QT 和按心率校正的 QT 间
期（QTC）间期改变的确切机制仍不清楚，需要进一步
的流行病学和实验研究来证实该结论。综上所述，OM、
NO3 

−、NH4 
+可能是 PM2.5 导致心血管疾病亚临床结局的

主要因素，该研究可能为 PM2.5 对心血管疾病影响的
生物学途径提供新的线索。

 4    大气 PM2.5 化学成分对神经系统的影响
 4.1    对神经系统疾病发病的影响

动物实验和流行病学研究均表明 PM2.5 中的有害
成分可对中枢神经系统造成损伤，但由于 PM2.5 的化
学成分组成复杂、理化性质特殊，目前关于 PM2.5 中有
害组分对机体神经系统的生物学损害机制仍需进一
步研究。Chen 等[41]在我国台湾进行了一项时间序列
研究，以评估 PM2.5 及其成分（OC、EC、NH4 

+、SO4 
2−）对缺

血性和出血性卒中急诊就诊量的影响。研究结果显示，

仅 EC、NH4 
+与出血性卒中的急诊就诊量呈正相关，其

他成分与卒中均无统计学关联。此外，一项在广州地
区进行的关于 PM2.5 化学成分对神经系统疾病影响的
研究发现，V 和 Co 可能与神经系统疾病就诊量增加显
著相关[26]。
 4.2    对神经系统功能障碍的影响

空气污染可对神经发育产生不利影响，导致神经
系统功能障碍，进而会对人们的神经行为产生影响。
中南大学研究团队对我国五所高校（分别来自长沙、
武汉、厦门、乌鲁木齐和呼和浩特）的大一新生进行了
一项回顾性队列研究，探讨入学前六年长期暴露于
PM2.5 中 BC 与大学生抑郁、焦虑症状之间的关系 [42]。
研究表明，BC 暴露仅与抑郁症状显著相关，且这种关
系受性别和教育程度的影响。该研究填补了我国
PM2.5 中 BC 对青少年和年轻人心理健康影响的空白，

但该结论不能完全推广至其他人群。Shi 等[43]在京津
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冀地区的九个城市对 40~89 岁中老年人进行了一项
多中心横断面研究，以评估 PM2.5 及其化学成分 [EC、
OC、K、硅（Si）、Cu、Cd、Ni、Ti、锌（Zn）、As、Pb] 对焦虑
和抑郁的影响。研究结果显示，OC、EC、Cu、Cd、Ni、
Zn 与焦虑和抑郁均显著相关；其中，EC 和 Ni 对焦虑
的影响较大，OC 和 EC 对抑郁的影响较大。该研究为
今后探讨我国 PM2.5 成分与中老年人精神障碍（即焦
虑和抑郁）之间的联系提供参考依据。上述研究中对
于焦虑和抑郁的测量结果都是基于患者健康问卷
（Patient Health Questionnaire-9, PHQ-9）和广泛性焦虑
量表（Generalized Anxiety Disorder,  GAD-7）调查所得，

而不是临床诊断，可能会增加结果的不确定性。因此，

需要进一步的前瞻性研究来证实 PM2.5 化学成分与抑
郁和焦虑之间的因果关系。

 5    大气 PM2.5 化学成分对其他系统的影响
 5.1    对男性不育的影响

不孕不育作为生殖系统的一种常见疾病，是一个
全球性的公共卫生问题。精液质量差是男性不育最常
见的原因之一。2019 年Huang 等[44]调查了武汉地区 1 081
名男性精液质量与 PM2.5 成分的定量暴露反应关系，

这是我国第一项探讨 PM2.5 成分中金属元素和水溶性
无机离子对精液质量不良影响的流行病学研究。研究
结果表明，暴露于 PM2.5 中锑（Sb）、Cd、Pb、Mn、Ni、
SO4 

2−和 NH4 
+与精子浓度降低显著相关，其中 Mn 暴露

也与男性精子总活动率降低有关。此外，分层分析发
现不吸烟的人更容易受到 PM2.5 成分暴露的影响，特
别是 Sb 和 Cd。该研究首次分析了我国成年男性暴露
于 PM2.5 成分对精液质量的潜在影响，为 PM2.5 中某些
成分可能会对精液质量产生不利影响提供了参考依
据。精子形态也是精液质量的重要参数，该研究未分
析 PM2.5 成分与精子形态之间的关系，并且此次研究
人群仅包括武汉地区。鉴于 PM2.5 成分的暴露因地区
和时间而异，有必要进一步研究以证实在不同人群中
该结论的可信性。
 5.2    对不良妊娠结局的影响

国外研究证据表明，PM2.5 的化学成分可能对不良
妊娠结局产生更大的影响，如早产、死产、低出生体重
等。2020 年，复旦大学阚海东团队基于中国大陆 25
个城市中 89 所医院的出生数据分析我国孕妇产前暴
露于 PM2.5 及其成分与早产的关系，研究结果表明孕
妇早产的风险随着 PM2.5 浓度的增加而增加，在妊娠
晚期效应值最大；进一步分析 PM2.5 中 6 种主要成分

（BC、OC、NO3 
−、SO4 

2−、NH4 
+、土壤灰尘）与早产之间的关

系发现，BC（孕晚期：27 周~出生）、SO4 
2−（孕晚期和整

个孕期）、NO3 
−（孕晚期和整个孕期）、土壤灰尘（孕早

期：1~13 周）对早产影响的估计值与 PM2.5 相当或更
高，提示妊娠晚期可能是预防 PM2.5 暴露而导致早产
的关键暴露窗口期[45]。这是第一项将 PM2.5 化学成分
产前暴露与早产联系起来的全国性研究，对制定降低
PM2.5 空气污染引起的早产风险的干预措施具有重要
意义。

 6    小结
大量科学研究证明 PM2.5 多种成分能够对人群健

康造成不利影响，其中碳组分（OC、EC、BC）对健康的
不良影响证据最为充分，其次是水溶性无机离子（即
SO4 

2−、NO3 
−、Cl−、NH4 

+、K+、Na+、Mg2+、Ca2+），金属与类金
属元素的研究相对较少，包括 As、Cd、Cr、Ni、Pb、Zn
等 20 种元素。我国 PM2.5 成分主要包括含碳组分、水
溶性无机离子、金属与类金属元素和有机物等，其中
碳组分和水溶性无机离子浓度在 PM2.5 总浓度中所占
比例高达 50%以上，是 PM2.5 的主要组成部分 [46]。我
国 PM2.5 中碳组分（OC 和 EC）不仅在空间分布上呈现
出北方城市高于南方城市、内陆城市高于沿海城市的
趋势，并且在季节分布上表现出冬高、夏低的季节性
趋势[47]。由于受气候条件、城市发展及地理位置等因
素的影响，不同地区 PM2.5 中水溶性无机离子也存在
显著差异。如，我国重要的工业基地、煤炭重工业城市
（武汉、太原等），工业燃煤排放大量的 SO2，以及北方
城市（西安、沈阳等）采暖期供暖需求量大，燃烧大量
煤炭，导致 PM2.5 中 SO4 

2−浓度较高；北京、上海、南京
等人口密度大，汽车保有量高的城市中 NO3 

−的浓度较
高；而沿海地区，如深圳、厦门等城市中主要来源于海
盐的 Cl−、Na+、K+、Mg2+等离子的浓度较高[47]。我国多
数城市中 SO4 

2−表现出夏、秋季浓度高于冬、春季，NO3 
−

呈现冷季（冬、秋季）浓度高于暖季（夏、春季）的趋势，

作为生物质燃烧、燃煤排放的标志物的 K+、Cl−浓度在
秋冬季较高，而其他水溶性离子季节性差异不明显[48]。
我国 PM2.5 中重金属累积明显，其中 Cu、Pb、Zn 等元
素浓度较高，且城区 PM2.5 中重金属浓度高于郊区。
PM2.5 中不同金属元素浓度最高值和最低值出现的城
市各不相同，其中 As、Cd、Cr、Ni、Pb、Zn 元素浓度分
别在西安、广州、武汉、武汉、天津、广州较高，整体
而言我国 PM2.5 中重金属综合区域分布特征表现出西
北 > 华中 > 华南 > 华北 > 东北 > 西南 > 华东的趋势；受
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气候、人类活动等各种因素的影响，PM2.5 中多数重金
属元素都表现出冬、秋季较高，夏、春季较低的季节分
布趋势[49–50]。

PM2.5 化学成分对人群健康的影响主要体现在对
呼吸系统疾病、心血管系统疾病、生殖发育系统的损
害以及对人体生理指标或生物标志物的影响。例如，

OC、EC、Cl、K 等与冠心病死亡率增加显著相关，BC、
SO4 

2−、NO3 
−和 NH4 

+会增加癌症死亡率，EC、SO4 
2−、NO3 

−是
导致 COPD 患者肺功能下降的主要原因，OM、NO3 

−、
NH4 

+与心血管疾病亚临床指标相关，Sb、Cd、Pb、Mn、
Ni、SO4 

2−和 NH4 
+会造成男性精子质量浓度降低，BC、OC、

NO3 
−、SO4 

2−、NH4 
+与孕产妇不良妊娠结局密切相关，OC、

EC、BC、Cu、Cd、Ni、Zn 可能与抑郁和焦虑症状的发生
有关。本文通过回顾与综述我国 PM2.5 及其成分对人
群死亡效应、发病情况以及生殖发育等的影响，发现
目前国内对 PM2.5 及其成分的相关研究已日趋成熟，

但是由于其成分和来源的复杂性以及监测数据质量
的差异性，同时鉴于国内研究大气 PM2.5 对人群健康
影响效应评价指标较为单一，以致部分研究成果较国
际先进水平还有一定差距。主要表现在以下四个方面：
（1）既往关于大气 PM2.5 化学成分对人群死亡效应和
发病效应的研究主要集中在短期暴露，而对中长期暴
露的研究相对较少；（2）我国对大气 PM2.5 成分对人群
健康影响的研究主要集中于北京、上海、广州、西安
等城市，而太原、石家庄、济南、郑州等 PM2.5 污染较
为严重的地区关于这方面的研究十分有限；（3）多数
城市缺乏 PM2.5 成分浓度长期监测数据，在运用空气
质量（Community Multiscale Air Quality, CMAQ）模型预
测 PM2.5 组分浓度来估算其对健康的影响时，排放数
据的不确定性、不完善的模型参数化以及网格分辨率
的影响均可能导致预测中的一些偏差；（4）对于某些
与不良健康结局存在显著关联的元素（如 V、Si 等）并
未进行确定性测量及分析；（5）多数研究未对 PM2.5 成
分进行正式的来源解析，无法确定对 PM2.5 与不良健
康结局之间的关联做出最大贡献成分的来源。今后需
进一步完善 PM2.5 成分监测体系，扩大研究范围，纳入
高质量监测数据，建立大气污染人群健康效应综合评
估体系，为有效降低大气 PM2.5 污染对人群健康危害
提供技术支撑。
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